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RESUMO

Objetivo

Este estudo avaliou o consumo alimentar e a prevaléncia de excesso de peso entre adolescentes de Piracicaba,
Sao Paulo.

Métodos

Estudo observacional transversal com amostra representativa de adolescentes maiores de 10 anos de 11
escolas publicas de Piracicaba. Realizou-se auto-avaliacdo da maturacao sexual por planilhas dos estagios de
Tanner. Pelo Questiondrio de FreqUéncia Alimentar Semi-Quantitativo, investigou-se o consumo de energia,
macronutrientes, frutas, hortalicas e doces. Foram aferidos peso e altura para avaliacao do perfil antropométrico
pelos percentis de indice de Massa Corporal e indice de altura-para-idade.

Resultados

Foram avaliados 390 adolescentes, com média de idade de 12,4 anos, sendo 46,4% meninos e 78,7%
puberes. O consumo médio de energia foi de 3.645kcal (56,2%, 12,8% e 33,5% provenientes de carboidratos,
proteinas e lipidios, respectivamente). Observou-se que 77,9% da amostra ingeria alto teor de gordura. O
consumo médio de frutas, hortalicas e doces foi de 2,3, 2,4 e 4,5 por¢des didrias, respectivamente. Foi
encontrado 21,0% de excesso de peso, 4,4% de baixo peso e 1,8% de déficit de altura-para-idade.

Conclusao

Expressivo percentual de adolescentes apresentava reduzido consumo de frutas e hortalicas e consumo lipidico
e de doces acima do recomendado, podendo haver relagdo com o elevado nimero de participantes com
excesso de peso. Adolescentes devem ser alvo de programas que enfatizem a adocéo de alimentacao saudavel,
para diminuir risco e incidéncia de obesidade e prevenir futuros agravos a saude.

Termos de indexacdo: adolescente; antropometria; consumo de alimentos; sobrepeso.
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ABSTRACT

Objective

This study assessed food consumption and prevalence of overweight among adolescents from Piracicaba, Sao
Paulo, Brazil.

Methods

This was a cross-sectional with a representative sample of adolescents older than 10 years of 11 public schools
of Piracicaba. The maturation stage of the adolescents was determined by self-examination using Tanner
images. Intakes of energy, macronutrients, fruits, vegetables and sweets were determined with a semiquantitative
food frequency questionnaire. Weight and height were measured to determine body mass index and
height-for-age percentiles.

Results

Three-hundred ninety adolescents with a mean age of 12.4 years, 46.4% males and 78.7% pubescents were
assessed. Mean energy intake was 3,645kcal (56.2%, 12.8% and 33.5% of carbohydrates, proteins and fats
respectively). Most of the adolescents (77.9%) had excessive intake of dietary fat. The mean consumption of
fruits, vegetables and sweets was 2.3, 2.4 and 4.5 portions per day, respectively. Twenty-one percent of the
adolescents had overweight, 4.4% were underweight and 1.8% were stunted.

Conclusion

A high percentage of adolescents consumed too little fruits and vegetables and too much lipids and sweets
(above the recommended intakes), which may explain why many children had overweight. Programs that
promote healthy eating should also target adolescents to reduce the risk and incidence of obesity and prevent
future health problems.

Indexing terms: adolescent; anthropometry, food consumption, overweight.

INTRODUCAO estao relacionados ao incremento da prevaléncia
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de obesidade, que acompanha o processo de
transicao nutricional, constatado nas sociedades
de vida no qual ocorrem complexas transfor-  5dernas de diversos paises, inclusive no Brasil®.
macoes somaticas, psicologicas e sociais N0 Nas yltimas décadas, tem sido verificado um
individuo. Crescer e se alimentar implicam no aumento alarmante das taxas de excesso de peso
estabelecimento de relacdes, na realizacdo de em adolescentes brasileiross, comparando os

escdolbas, n? Elelnuf(;cagao cor; v?lorjs ?C'a's € dados do Estudo Nacional de Despesa Familiar
pacroes estabelecidos, na adocdo de GIVErsoS — eNnep) realizado em 1974-1975, e da Pesquisa

habi horari il ida". - .
ab|tlo§, orgnos € eStI.OS de vida Sjabe ¢ AU obre Padroes de Vida (PPV), de 1996-1997. O
as praticas alimentares inadequadas sdo cada vez .
excesso de peso entre 0s meninos aumentou de

mais freqUentes nessa populacao. Atualmente, o , .
2,6% para 11,8%; entre as meninas, a prevalén-

padrao alimentar caracteristico do adolescente ) N . )
inclui o consumo excessivo de refrigerantes, ~ ¢/a Passou de 5,8% para 15,3% nesse periodo.

A adolescéncia corresponde a um estagio

acucares e junk foods, a reduzida ingestdo de
frutas e hortalicas, a adocao de dietas mondtonas
ou modismos alimentares, bem como a néo
realizacdo do café da manha?*. Tais desequilibrios
alimentares favorecem a ocorréncia de desvios
nutricionais, além de uma ingestao insuficiente
de micronutrientes?.

As praticas alimentares inadequadas e o
aumento do sedentarismo entre adolescentes

A ocorréncia da obesidade na infancia e
adolescéncia tem recebido notério destaque,
devido a gravidade da manutencao dessa doenca
na vida adulta. A concomitancia de fatores de
risco durante o periodo de crescimento, como
dislipidemias e resisténcia insulinica, esta asso-
ciada a um aumento da mortalidade entre os
adultos. Tal fato destaca a importancia da
deteccdo precoce do problema, devendo ser
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analisadas as variacoes ponderais desde a
infancia, como prevencdo e controle da
permanéncia da obesidade em estagios de vida
futuros*.

Entre as principais estratégias para a con-
tencdo da epidemia de obesidade entre adoles-
centes incluem-se a promocdo de um estilo de
vida ativo e o estimulo a adocdo de praticas ali-
mentares saudaveis, promovendo maior consumo
de frutas e hortalicas, restringindo a ingestao de
alimentos de alta densidade energética ou pobres
em nutrientes, e fornecendo as informacoes ne-
cessarias para que os proprios adolescentes sejam
capazes de realizar escolhas alimentares
saudaveis’.

7

Para tanto, é essencial conhecer pre-
viamente as praticas alimentares e a prevaléncia
de desvios nutricionais da populacao adolescente.
Nesse contexto, o objetivo deste estudo foi avaliar
o consumo alimentar e a prevaléncia de excesso
de peso entre adolescentes de escolas publicas
de Piracicaba, Sdo Paulo.

METODOS

Foram incluidos na pesquisa adolescentes
de ambos os sexos, matriculados em escolas da
rede publica de ensino da cidade de Piracicaba,
com idade minima de 10 anos. As entrevistas,
obtidas durante o més de novembro de 2004,
foram realizadas em espaco reservado em cada
escola, durante a jornada de aula.

De acordo com o ultimo censo do Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica, o municipio
de Piracicaba apresentava uma populacdo de
329.158 habitantes®. De acordo com informacoes
fornecidas pela Secretaria de Estado da Educacao,
encontravam-se matriculados 40.550 alunos em
Piracicaba no ano de 2003, de todas as faixas
etarias.

Para o calculo da amostra, foram consi-
deradas as seguintes informacdes: prevaléncia de
sobrepeso em populacdo semelhante (15%); Odds
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ratio na populacao® (1,6); erro tipo 1 de 5% e
erro tipo 11 de 20%. O procedimento de amos-
tragem foi do tipo aleatério simples, estratificado
por séries, sendo realizado em duas etapas. Na
primeira etapa, as unidades primarias de amos-
tragem, que correspondem as escolas do muni-
cipio, foram ordenadas segundo as regides. O
municipio de Piracicaba apresentava 70 escolas
publicas de ensino, localizadas em sete regides,
incluindo duas de zona rural. Dessas, 11 escolas
foram sorteadas para a selecdo de uma amostra
representativa de adolescentes, sendo 10 de area
urbana e 1 da zona rural, e havendo, no minimo,
uma escola por regido do municipio.

Na segunda etapa da amostragem, foram
ordenadas as unidades secundarias, que corres-
pondem as classes (séries) das escolas. Em cada
unidade priméria de amostragem, sortearam-se
as classes por amostragem aleatéria simples
novamente. De cada classe selecionada, realizou-
-se um sorteio de determinado nimero de alunos,
de forma proporcional ao porte da escola. Desse
modo, o numero de unidades secundarias por
unidades primarias de amostragem variou de uma
até cinco. Na existéncia de mais de uma turma
por classe, foi conduzido outro sorteio entre todas
as turmas, selecionando-se quais participariam do
estudo. O convite para a participacao foi realizado
para todos os alunos da turma sorteada, sendo
entrevistados aqueles que tiveram a autorizacao
dos pais. A partir do processo de amostragem
descrito, foi determinado que o universo amostral
estimado deveria ser constituido por 420 adoles-
centes. Realizou-se o pré-teste do presente estudo
em uma escola da rede publica de ensino de
Piracicaba, a qual foi excluida do processo de
amostragem do estudo principal.

Para avaliacdo das condicdes socioeco-
némicas, um questionario contendo perguntas
sobre a renda e a escolaridade foi entregue a cada
adolescente, para ser respondido pelos pais ou
responsaveis do mesmo e devolvido na propria
escola a direcéo.

Coletaram-se informacées do participante
relativas ao nome completo, sexo e idade em
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anos. Também foi realizada uma avaliacdo da
maturacdo sexual, por meio da utilizacdo de
planilhas demonstrativas dos estagios de Tanner'®
em desenhos. Considerando que o presente estu-
do incluiu participantes na fase inicial da adoles-
céncia, adotou-se a classificacdo proposta pela
Organizacdo Mundial da Saude'" para agrupar os
participantes entre pré-puberes e puberes. Para
tanto, foram utilizados somente os dados relativos
ao desenvolvimento de mamas no sexo feminino
e da genitalia no sexo masculino.

A avaliacao do consumo habitual foi reali-
zada por meio da aplicacdo do Questionario de
FreqUéncia Alimentar para Adolescentes (QFAA),
validado por Slater et al.'?. Trata-se de um ques-
tionario de frequiéncia alimentar semi-quantitativo,
contendo 94 alimentos e 7 opgdes de frequéncia
de consumo. Para este estudo, foram utilizados
dados referentes a distribuicdo de macronutrientes
na dieta e ao consumo em porcdes didrias de
frutas, hortalicas e doces. Dessa forma, realizou-
-se uma classificacdo de parte dos itens do QFAA
entre tais grupos alimentares. Em carater descri-
tivo, foi avaliado também o consumo energético
entre os participantes.

Com o intuito de avaliar o consumo ali-
mentar dos grupos estudados, foram consideradas
as recomendacdes propostas pelo “Guia alimentar
para a populacdo brasileira: promovendo a
alimentacdo saudavel '3, material elaborado pelo
Ministério da Saude. Foram selecionadas as reco-
mendacdes da Diretriz 1 em relacdo a partici-
pacao dos macronutrientes no valor energético
total (VET) da alimentacdo: 55% a 75% do VET
de carboidratos totais, 10% a 15% do VET de
proteinas e 15% a 30% do VET de gorduras.
Também foram selecionadas as recomendacoes
da Diretriz 3 quanto ao consumo de frutas e
hortalicas, que correspondem a 3 porc¢des diarias
de cada grupo alimentar, e da Diretriz 6 quanto
ao consumo de aclcares e doces, cujo consumo
maximo diario deve ser de 1 porcao.

Para avaliacdo do peso corporal, os ado-
lescentes utilizaram roupas leves e estavam
descalcos, sendo assim posicionados sobre uma

balanca eletrénica do tipo plataforma, com capa-
cidade para 150kg e sensibilidade de 100 gramas.
Para a afericao da altura, foi utilizado um esta-
didmetro com escala em milimetros, que foi fixado
em um suporte de madeira, confeccionado para
o estudo com a finalidade de manter um angulo
reto entre o piso e a parede. Nessa medicdo, os
individuos mantinham os pés juntos, calcanhares
encostados na parede, em postura ereta, com
olhar fixo no horizonte, sem fletir ou estender a
cabeca. Em seguida, posicionou-se a barra hori-
zontal do estadidmetro até manté-la apoiada sobre
a cabeca, sendo entao efetuada a leitura da altura
em centimetros.

Tanto o peso como a altura foram aferidos
em duplicata, admitindo-se um valor maximo de
diferenca de 1,0cm entre ambas as medidas. Foi
adotado o valor médio das duas medidas para o
célculo do indice de massa corporal (IMC), defi-
nido como a relacdo entre o peso em quilogramas e
a altura em metros elevada ao quadrado (kg/m?).
A classificacao do perfil antropométrico dos
participantes foi realizada pelos percentis de IMC
para a idade'!, a partir das curvas de referéncia
do Centers for Disease Control and Prevention™.
Caracterizaram-se como de baixo peso os ado-
lescentes com IMC inferior ao percentil 5; eutré-
ficos, aqueles com IMC entre os percentis 5 a
84,9; com sobrepeso, os participantes com IMC
entre os percentis 85 e 94,9 e obesos aqueles
com IMC igual ou superior ao percentil 95. A cate-
goria de excesso de peso foi atribuida aos casos
de sobrepeso e obesidade em conjunto.

Dada a importancia de identificar o cresci-
mento linear durante a adolescéncia, foi avaliado
também o indice altura-para-idade entre os parti-
cipantes. O diagndstico de déficit foi adotado
guando a altura do adolescente estava aquém de
2 desvios-padrdo da média esperada para idade
e sexo, segundo a distribuicdo de referéncia do
National Center for Health Statistics'. Destaca-se
gue a proposta do National Center for Health
Statistics™ nao apresenta dados de IMC para a
populacdo, o que justificou a inclusdo de um
segundo sistema de referéncia, o do Centers for
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Disease Control and Prevention'. Posteriormente,
foi avaliada a presenca de associacao do consumo
alimentar considerado saudavel, para os critérios
descritos anteriormente, com a auséncia de exces-
so de peso na populacao estudada.

Os dados do presente estudo, com excecao
daqueles relativos ao consumo alimentar, foram
digitados no programa de computador Epi Data
3.02 (The EpiData Association, Odense Denmark,
2002). Para a analise da composicao nutricional,
adotou-se o software Dietsys 4.01 (National Cancer
Institute, USA, 1999). Foram excluidos os indivi-
duos que apresentavam consumo diario inferior a
5 itens do QFAA ou superior a 51 itens do QFAA e
aqueles cujo consumo energético era inferior a
500kcal ou superior a 7000kcal. A identificacdo
do percentil de IMC dos adolescentes realizou-se
pelo software Epi Info 3.3. Os participantes que
apresentassem dados incompletos em relacdo a
qualguer uma das varidveis do estudo foram
eliminados das analises.

Apbs a realizacdo do teste de Kolmogorov-
-Smirnov, optou-se por testes paramétricos, com
a transformacao das varidveis para a forma loga-
ritmica (com excecao da referente ao percentual
de macronutrientes da dieta). Para as variaveis
relativas ao consumo de frutas e de hortalicas,
realizou-se a transformacao para logaritmo natural
adicionando-se uma unidade ao dado original
(equacao: z= In (x+1), sendo x o numero de
porcoes consumidas), tendo em vista a existéncia
de dados de consumo iguais a zero. Foram
calculadas medidas de tendéncia central e de
dispersao, além de comparar médias por meio
dos testes de “t” de Student e avaliar a associacao
entre variaveis com o teste do Qui-Quadrado.
Adotou-se o grau de significancia estatistica de
5%. Para a analise estatistica foi adotado o
software Statistical Package for the Social Sciences
10.0. Os resultados serao apresentados como
médias sem transformacao logaritmica para faci-
litar a compreensao dos resultados obtidos.

Este trabalho foi aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Faculdade de Satde Publica
da Universidade de Sao Paulo (Protocolos n° 848
en® 1191).
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RESULTADOS

Foram entrevistados 431 adolescentes, nu-
mero superior ao universo amostral estimado,
considerando que participaram todos os alunos
das turmas sorteadas que aceitaram o convite e
apresentaram o consentimento dos pais. Do total,
foram excluidos 41 participantes, por terem
referido consumo diario inferior a 5 itens do QFAA
(n=2) e por terem referido consumo diario superior
a51itens do QFAA (n=7), por apresentarem consu-
mo superior a 7000kcal (n=23) ou, ainda, por
registrarem dados incompletos (n=9). A amostra
final envolveu 390 participantes.

Verificou-se que uma elevada parcela dos
pais ou responsaveis pelos adolescentes da
amostra ndo soube responder, ou se recusou a
fornecer informacoes socioeconémicas: 44,9% e
39,2% nao responderam ou nao souberam res-
ponder sobre a escolaridade do pai (ou respon-
savel do sexo masculino) e da mae (ou responsavel
do sexo feminino), respectivamente, e 46,1% nao
responderam ou se recusaram a responder sobre
a renda familiar. Foi constatado que, em média,
57,2% dos pais ou responsaveis de ambos os
sexos, que responderam ao questionario, relata-
ram ter cursado o 1° grau, completo ou nao.
Quanto a renda, observou-se que 83,8% das
familias entrevistadas dispunham de até 5 salarios
minimos por més. A renda familiar variou de 0,1
a 11,7 salarios minimos e a média (e intervalo de
confianca - IC - de 95,0%) apresentada foi de 3,2
(IC: 2,9-3,5) salarios minimos.

Foi observada uma distribuicdo homogénea
guanto ao sexo na amostra, sendo 46,4% dos
participantes do sexo masculino. A idade variou
entre 10 e 17 anos, com média de 12,4 anos
(desvio-padrao= 1,5) e mediana de 12,3 anos.
Foi encontrado um percentual maior de adoles-
centes do sexo feminino na fase pubere (60,9%),
engquanto que a maioria dos participantes do
sexo masculino (73,5%) foi classificada como
pré-pubere.

Observou-se um consumo médio de
energia de 3.645kcal (IC: 3.509kcal - 3.781kcal),
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sem diferencas significantes segundo sexo
(3.716kcal para o sexo masculino e 3.585kcal
para o sexo feminino; p=0,317) e maturacdo
sexual (3.551kcal para os pré-puberes e 3.67 1kcal
para os puberes; p=0,275). Os percentuais médios
(e desvio-padrdo) de energia provenientes de
macronutrientes foram de 56,2 (5,6)% para car-
boidratos, 12,8 (2,3)% para proteinas e de 33,5
(4,8)% para gorduras. Foi verificado reduzido
consumo de frutas e de hortalicas, além de ele-
vado consumo de doces (Tabela 1). Ndo foram
observadas diferencas significantes quanto ao
consumo dos grupos alimentares entre 0s sexos;
porém, constatou-se que os adolescentes puberes
apresentaram um consumo de doces significa-
tivamente mais elevado, em comparacdo com os
pré-pUberes.

Segundo a comparacao estabelecida com
as recomendacoes dietéticas, verificou-se que
substancial parcela dos adolescentes entrevistados
apresentou um consumo alimentar destoante do
preconizado. Quanto a participacdo de macronu-

trientes na dieta, destacou-se, principalmente, que
a maioria dos participantes (77,9%) apresentava
dieta com um percentual de energia proveniente
de gorduras acima dos limites preconizados para
uma alimentacdo saudavel (Figura 1). Nenhum
adolescente apresentou teor de gordura da dieta
abaixo do limite inferior recomendado ou teor de
carboidratos acima do limite maximo recomen-
dado. Cerca de 28,0% dos adolescentes ndo atin-
giram a recomendacao minima de consumo de
trés porcoes de frutas e de trés porcdes de horta-
licas ao dia. A quase totalidade dos adolescentes
(96,9%) apresentou um consumo de doces acima
de uma porcao diaria (Figura 2).

Foram identificados apenas 4,4% dos parti-
cipantes com baixo peso, enquanto que 21,0%
da amostra apresentava algum grau de excesso
de peso (Tabela 2). Constatou-se uma prevaléncia
de 10,8% de obesidade entre os adolescentes.
Foi observado que 1,8% da amostra tinha déficit
de altura-para-idade, sendo 5 meninas e 2 meni-
nos classificados nessa situacao.

Tabela 1. Caracterizacdo do consumo alimentar de adolescentes de escolas publicas de Piracicaba segundo sexo e maturacao sexual.

Séo Paulo, 2004.

Média (Intervalo de confianca de 95%)

Valor energético total (%)

Porcoes diarias

Carboidratos Proteina Gordura Frutas Hortalicas Doces
Sexo masculino 55,9 (55,1 - 56,7) 12,9 (12,6 - 13,2) 33,7 (33,0 - 34,4) 2,32,1-25 222,0-25) 45 (4,2 - 4,8)
Sexo feminino 56,5 (55,7 - 57,3) 12,7 (12,4 -13,00 33,4 (32,7 - 34,0) 42,1-26) 25(2,3-2.8) 4,4 (4,1 - 4,7)
Pré-puberes 55,4 (54,5 - 56,4) 13,1 (12,6 - 13,5) 34,2 (33,2-35,2) 3(19-26) 242,0-27) 3,9 (3,4-4,4)
Puberes 56,4 (558-57,1) 12,7 (12,5-13,00 33,3 (32,8 - 33,9) 3(Q22-25 24Q22-26 46 43-49)
Total 56,2 (557 -56,8) 12,8 (12,6-13,0) 33,5 (33,0 - 34,0) 3(Q22-25 24Q22-26 4542-47)

Tabela 2.Distribuicdo do perfil antropométrico dos adolescentes de escolas publicas de Piracicaba segundo sexo e maturacao sexual.

Sao Paulo, 2004.

Sexo Maturagdo sexual
} — - Total
Perfil antropométrico Masculino Feminino Pré-puberes Puberes
n % n % n % n % n %

Baixo peso 6 33 " 53 6 7.2 " 3,6 17 4,4
Eutrofia 132 72,9 159 76,1 60 72,3 231 75,2 291 74,6
Sobrepeso 18 10,0 22 10,5 8 9,6 32 10,4 40 10,2
Obesidade 25 13,8 17 8,1 9 10,9 33 10,8 4?2 10,8
Total 181 100,0 209 100,0 83 100,0 307 100,0 390 100,0
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[0 Acima das recomendacdes
[ De acordo com as recomendacoes
O Abaixo das recomendacoes

Figura 1. Distribuicdo percentual de adolescentes de escolas
publicas de Piracicaba segundo as recomendacoes de
distribuicdo de energia proveniente de macronutrientes
na dieta, propostas pelo Guia alimentar para a popu-
lacdo brasileira. Sao Paulo, 2004.

100,0 31%
27.2% 29,5%
80,0
60,0
= 96,9%
40,0 72,8% 70,5%
20,0
0,0 T T 1
Frutas Hortalicas Doces

[ Consumo inadequado [J Consumo adequado |

Figura 2. Distribuicdo percentual de adolescentes de escolas
publicas de Piracicaba segundo as recomendacoes de
consumo de frutas, hortalicas e doces, propostas pelo
Guia alimentar para a populacao brasileira. Sdo Paulo,
2004.

N&o foi observada associacédo significante
entre a classificacdo do perfil antropométrico e o
sexo ou a maturacao sexual. Também nao foi
verificada qualquer associacdo entre o consumo
alimentar adequado e a auséncia de excesso de
peso entre os adolescentes do estudo.
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DISCUSSAO

Os estudos brasileiros que investigaram o
consumo alimentar de adolescentes utilizaram
metodologias distintas, optando, freqlientemente,
pela aplicacdo de Recordatérios de 24 horas.
Porém, a aplicacdo de um Unico Recordatério de
24 horas permite apenas avaliar a dieta atual do
individuo e ndo a habitual. Por outro lado, os
Questionarios de Frequéncia Alimentar sdo de
grande utilidade quando adotados em estudos
epidemiolégicos, pois permitem o conhecimento
do consumo alimentar habitual de uma populagdo
e possibilitam a classificacao dos individuos segun-
do o grau de exposicdo’®.

No Brasil, inexistem pesquisas de base
populacional representativas do Pais que tenham
utilizado o Questionario de Frequéncia Alimentar
do tipo semi-quantitativo. Os dados provenientes
de levantamentos internacionais, como 0s
National Health and Nutrition Examination Surveys
(NHANES), realizados nos Estados Unidos, se
distanciam dos encontrados no presente estudo,
notadamente pela diferenca na metodologia
adotada: o Recordatério de 24 horas'’. Pesquisas
brasileiras que utilizaram esse inquérito alimentar
em estudos pontuais, também revelaram dados
de consumo inferiores ao encontrado neste
estudo’s",

Em estudo realizado na Noruega, envol-
vendo 1.564 adolescentes, verificou-se, por meio
de um questionario de freqiiéncia alimentar semi-
guantitativo, que o consumo de energia médio
foi de 3.776kcal entre os meninos e 2.366kcal
entre as meninas?®. Os dados de consumo de
energia se revelaram muito préximos aos
encontrados neste trabalho.

Escassos estudos nacionais referem a ado-
cdo de questionéarios de frequéncia alimentar
validados para a populacdo em estudo, principal-
mente envolvendo adolescentes. No municipio de
Niteroi, no Rio de Janeiro, foi avaliado o consumo
alimentar de 391 adolescentes de uma escola
privada, por meio de um questionario de frequén-
cia alimentar semi-quantitativo?'. O instrumento
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havia sido previamente validado para adultos e
modificado para sua aplicacao entre adolescentes,
com a inclusao de alimentos e a alteracdo do ta-
manho das porcdes. Verificou-se que, em média,
os adolescentes eutréficos e com sobrepeso do
sexo masculino consumiam 3.188kcal e 2.819kcal,
respectivamente. As meninas apresentaram um
consumo médio de energia de 2.462kcal, entre
as eutrdficas, e 2.209kcal entre aquelas com
sobrepeso.

Andrade et al.?2 estimaram o consumo
alimentar de 387 adolescentes por meio de um
guestionério de freqiiéncia semi-quantitativo no
municipio do Rio de Janeiro. O objetivo do estudo
foi estabelecer comparacbes entre o consumo
alimentar de adolescentes com e sem sobrepeso,
que resultou ser semelhante em ambos os grupos.
Foi observado que os meninos (com e sem sobre-
peso) apresentavam valores de consumo médios
de energia de 2.890kcal e 2.697kcal, respectiva-
mente. Entre as meninas com sobrepeso,
identificou-se uma ingestao de 2.848kcal,
enguanto que aquelas sem sobrepeso revelaram
um consumo de 2.920kcal.

Sugere-se que os dados deste estudo pos-
sam estar superestimados, devido a alguns fatores
relacionados ao uso do Questionario de Frequéncia
Alimentar, como a apresentacao de por¢des pa-
dronizadas, a presenca de varios alimentos agru-
pados no mesmo item e o nimero de itens regis-
trados no instrumento. Tais pontos indicam a
presenca de um erro sistematico de superes-
timacéo no guestionério de freqiiéncia alimentar
adotado?®. Por outro lado, cabe ressaltar que foi
adotado um inquérito validado para adolescentes
de S&o Paulo, que permite a avaliacdo do consu-
mo alimentar nos Ultimos 6 meses'?. A validacao
de um instrumento significa que o mesmo mede
0 que se propde a medir'®. A utilizacdo de um
inquérito alimentar validado fez parte do cuidadoso
procedimento metodoldgico a que foi submetido
este estudo, garantindo maior confiabilidade e
precisdo das informacoes.

Destaca-se ainda que estudos dietéticos
envolvendo criancas e adolescentes incluem outras

limitagdes, como a menor habilidade cognitiva de
recordar e registrar o consumo alimentar e o ta-
manho das porcoes, a falta de conhecimento de
determinadas preparacdes e o valor social atri-
buido a alguns alimentos. Além disso, sabe-se que
os alimentos preferidos pelos entrevistados tendem
a ser lembrados com maior facilidade, havendo
superestimacdo do tamanho das porcdes. Por
outro lado, alimentos que nado sdo do agrado
do individuo tendem a ser esquecidos ou ser
atribuida uma reduzida fregiéncia de consumo
aos mesmos?324,

Quanto a distribuicao dos macronutrientes
na alimentacao, foi considerado alarmante,
principalmente, o percentual de adolescentes que
apresentaram alto consumo de gorduras (77,9%),
com percentual de participacdo desse nutriente
acima de 30,0% do valor energético total. Foram
encontrados na literatura resultados semelhantes
em relacdo a expressiva proporcdo de adoles-
centes que consomem teores elevados de gorduras
na dieta. Em diversos locais do mundo, como nos
Estados Unidos'’, na Noruega® e na Finlandia?®,
foram identificados elevados teores de gordura
na dieta dos adolescentes. Quadro semelhante é
observado entre adolescentes de paises do sul da
Europa, como Espanha, Grécia, Italia e Portugal,
revelando que os aspectos saudaveis caracteristicos
da Dieta Mediterranea, possivelmente, estdo sen-
do abandonados?®.

Estudos brasileiros também tém demons-
trado a participacdo elevada das gorduras na dieta
dos adolescentes. Entre os escolares avaliados por
Albano & Souza'®, o percentual de energia
proveniente de gorduras foi de 32,2% para os
meninos e 29,9% para as meninas. No estudo de
Garcia et al.”®, observou-se uma participacdo mé-
dia de 31,3% de gorduras na dieta dos adoles-
centes, sendo que 53,3% dos meninos e 41,0%
das meninas apresentaram um consumo elevado
de colesterol.

Conforme o esperado, foi encontrado um
consumo reduzido de frutas e hortalicas entre os
adolescentes deste estudo. Estudos realizados na
Suécia demonstraram um baixo consumo desses
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grupos alimentares notadamente na adolescéncia,
sendo que somente 40% dos jovens com 15 anos
de idade consumiam frutas e verduras diariamen-
te?. Na Austrélia, também foi observado baixo
consumo de frutas e verduras entre 1.656 criancas
e adolescentes com idade de 5 a 15 anos, tanto
no ambiente escolar como fora deste?’.

Nos Estados Unidos, os dados dos Levanta-
mentos Continuos de Consumo Alimentar de
Individuos (Continuing Survey of Food Intake by
Individuals - CSF), realizados em 1989-1991 (CSFI)
e em 1994-1996 (CSFIl), mostraram que ha uma
ligeira tendéncia de aumento do consumo de
frutas e verduras no pais®®. Porém, observou-se
gue o consumo desses alimentos na populacao
alcancava apenas o niUmero minimo de porcoes
preconizadas. Segundo o CFSII, as criancas e
adolescentes avaliados (n=5.144) consumiam
diariamente, em média, 1,6 porcoes de frutas e
2,7 porcdes de verduras.

Em estudo nacional, realizado com 185
adolescentes recém-ingressos em uma universi-
dade publica, verificou-se que 75,1% dos entrevis-
tados registraram o consumo de frutas quatro
vezes ou menos na semana?’. As hortalicas foram
as mais citadas entre as rejeicdes alimentares,
sendo que 79,5% dos universitarios citaram, pelo
menos, um alimento desse grupo. Garcia et al.™
também constataram o reduzido consumo de
frutas e hortalicas entre adolescentes brasileiros.

Outro problema constantemente relatado
na literatura refere-se ao expressivo consumo de
acucares e doces na alimentacdo dos adoles-
centes, situacao observada entre os entrevistados.
Segundo pesquisa realizada entre adolescentes
dinamarqueses, constatou-se que 75% dos entre-
vistados consumiam acucares de adicdo acima do
limite recomendado pelas autoridades sanitarias
dos paises nordicos, de 10% de energia prove-
niente desse componente alimentar?. Estudos
realizados na Noruega, na Espanha e também no
Brasil, verificaram a presenca de um quadro
semelhante em relacdo ao consumo de doces
entre adolescentes' 2629,
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A alimentacao dos participantes deste
estudo ndo apresentou associacdo com a
expressiva prevaléncia de excesso de peso
encontrada. Contudo, é necessario cautela para
ainterpretacdo de tais achados. Em primeiro lugar,
ressalta-se que estudos transversais nao permitem
o estabelecimento de uma relacdo de causa e
efeito dessa magnitude. Sugere-se que estudos
com delineamento longitudinal investiguem em
maior profundidade a relacdo entre a dieta inade-
quada e os possives reflexos no perfil antropo-
métrico dos adolescentes. Da mesma forma, seria
interessante investigar outros fatores que podem
contribuir para o excesso de peso na amostra,
como o sedentarismo, considerando que essa
variavel ndo foi contemplada no presente estudo.
Cabe destacar ainda que, apesar de nao terem
sido detectadas associacdes da alimentacdo com
a antropometria, existe a possibilidade de ocorre-
rem deficiéncias de micronutrientes na populacao
estudada como outro possivel efeito deletério do
desequilibrio alimentar, principalmente pelo baixo
consumo de frutas e hortalicas.

Sabe-se que o elevado consumo ener-
gético, decorrente da participacdo de alimentos
ricos em gordura e aclcar, em porcdes cada vez
maiores, tem sido freqlentemente associado ao
desenvolvimento da obesidade®*. Os dados de
prevaléncia de excesso de peso entre os adoles-
centes de Piracicaba sdo extremamente preocu-
pantes, mas condizentes com o panorama mundial
observado. Destaca-se que o excesso de peso afeta
percentuais elevados de adolescentes em diversas
regides, como no Reino Unido (21%), Espanha
(21%), Grécia (22%) e llha de Chipre (23%). Nos
Estados Unidos, uma em cada quatro criancas tem
excesso de peso?'.

No Brasil, estudos isolados também tém
detectado a elevada prevaléncia de excesso de
peso na adolescéncia e mostram dados semelhan-
tes aos encontrados na presente pesquisa??>*2. O
mesmo quadro é observado entre os levanta-
mentos nacionais realizados com adolescentes.
Dados recentes mostram que, nas Ultimas déca-
das, tem sido observado no Brasil um aumento
dos referidos percentuais nessa faixa etaria, em
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ambos os sexos®>. Verificou-se que o excesso de
peso dos adolescentes brasileiros atingia 18,0%
dos meninos e 15,4% das meninas, segundo
avaliacao da ultima Pesquisa de Orcamentos
Familiares (POF), conduzida em 2002-2003, sendo
que dados do ENDEF, de 1974-1975, mostravam
valores de 3,9% de excesso de peso entre 0s
meninos e 7,5% entre as meninas.

Por outro lado, neste estudo foi encontrado
um percentual reduzido de adolescentes com
déficit de altura-para-idade (1,8%) em compa-
racdo com os achados da literatura. Entre adoles-
centes de escolas publicas do municipio de
Teixeira de Freitas, na Bahia, identificou-se uma
prevaléncia de 25,0% de déficit de crescimento®.
Da mesma forma, segundo a POF de 2002-2003,
cerca de 10,0% dos adolescentes brasileiros apre-
sentavam déficits de altura-para-idade, sendo o
problema mais freqliente entre os meninos (11,3%)
do que entre as meninas (8,3%)*, ao contrario
do observado no presente estudo. Tais dados
sugerem gue a maioria dos adolescentes entrevis-
tados apresenta um crescimento linear adequado,
indicando boas condicdes de satde e nutricdo na
infancia de forma geral, principalmente nos
primeiros anos de vida.

CONCLUSAO

Revista de Nutricdo

O consumo alimentar e o perfil antropo-
métrico dos adolescentes da rede publica de
ensino de Piracicaba estdo de acordo com o
processo de transicao nutricional que ocorre no
Brasil. Considerando o desequilibrio alimentar e a
elevada prevaléncia de excesso de peso obser-
vados entre os adolescentes, o grupo avaliado deve
ser alvo imediato de intervencoes, entre elas, as
acdes educativas que estimulem a adocao de uma
alimentacdo saudavel desde o nascimento,
firmando-se na adolescéncia para que seja
mantida na vida adulta.
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